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Die folgenden Angaben sind den vom Anmelder eingereichten Unterlagen entnommen 

® Stent 

@ Stent, insbesondere Koronarstent, zum Expandieren 
von einem ersten Zustand in einen aufgeweiteten zweiten 
Zustand, in dem er ein GefafS aufgeweitet halt, mit einem 
rohrformigen Korper, dessen Mantel (1) von einer Anzahl 
ringformiger Stutzabschnitte (2, 2.1, 2.2, 2.3) aus Stegele- 
menten (3, 3.1, 3.2, 3.3) gebildet ist, die in Langsrichtung 
des Stents uber Verbindungsstege (4, 4.1, 4.2) verbunden 
sind, wobei die Stegelemente (3,1) wenigstens eines er- 
sten Stutzabschnitts (2.1) und eines in einer ersten Rich- 
tung (6.1) benachbarten zweiten Stutzabschnitts (2.2) ma- 
anderformig in Umfangsrichtung des Stents verlaufen 
und im Bereich der in der ersten Richtung (6.1 ) weisenden 
Wendepunkte (5, 5.2, 5.3) des ersten Stutzabschnitts (2.1) 
die Verbindungsstege (4, 4.1, 4.2) zum zweiten Stutzab- 
schnitt (2.2) angreifen, wobei jeweils wenigstens zwei be- 
nachbarte Verbindungsstege (4.1, 4.2) im Bereich eines in 
einer zur ersten Richtung (6.1) entgegengesetzten zweiten 
Richtung (6,2) vorstehenden Wendepunktes (5.1) des 
1 zweiten Stutzabschnitts (2.2) angreifen. 
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Beschreibung 



[0001] Die vorliegende Erfindung betrifft einen Stent, ins- 
besondere einen Koronarstent, zum Expandieren von einem 
ersten Zustand in einen aufgeweiteten zweiten Zustand, in 5 
dem er ein GefaB aufgeweitet halt, mit einem rohrformigen 
Korper, dessen Mantel von einer Anzahl ringforrniger Stiitz- 
abschnitte aus Stegelementen gebildet ist, die in Langsrich- 
tung des Stents uber Verbindungsstege verbunden sind. Die 
Stegelemente wenigstens eines ersten Stiitzabschnitts und 10 
eines in einer ersten Richtung benachbarten zweiten Stiitz- 
abschnitts verlaufen dabei maanderfbrmig in Umfangsrich- 
lung des Stents und im Bereich der in der ersten Richtung 
weisenden Wendepunkte des ersten Stiitzabschnitts greifen 
die Verbindungsstege zum zweiten Stiitzabschnitt an. 15 
[0002] Bei einem Stent handelt es sich urn ein so genann- 
tes intraluminales Expansionselement, welches dazu einge- 
setzt wird, ein GefaB, beispielsweise ein BlutgefaB, des 
mcnschlichen oder tierischen Korpers in einem aufgeweite- 
ten Zustand zu halten. Hierzu wird der Stent in einem kom- 20 
primierten ersten Zustand mittels eines entsprechenden Ka- 
theters an die aufgeweitet zu haltende Stelle im GefaB her- 
angefuhrt. Ist die Implant ationss telle erreicht, wird der Stent 
radial in einen aufgeweiteten, zweiten Zustand expandiert. 
Bei so genannten ballonexpandierbaren Stents wird der 25 
Stent dabei mittels eines Ballonkatheters so stark aufgewei- 
tet, dass cr auf Grund plastischer Verformung auch nach 
Entfemen des Ballons seinen aufgeweiteten zweiten Zu- 
stand beibehalt und somitdas GefaB abstutzt. Bei den so ge- 
nannten selbstexpandierenden Stents wird der Stent, bei- 30 
spielsweise (lurch einen Hullkalheter, gegen eine Riickstell- 
kraft in einem komprimiertcn ersten Zustand gehaltcn. Die- 
ser Zwang wird an der Implantationsstelle gelost, so dass 
der Stent von selbst seinen aufgeweiteten zweiten Zustand 
annimmt, 35 
[0003] So ist beispielsweise der NIR-StentTM der Fa. 
Medinol Ltd., Tel Aviv. EL, bekannt. bei dem jeweils in 
Langsrichtung des Stents miteinander fluchtende Wende- 
punkte /.weier miianderformiger Stegelemente uber einen 
bogenformigcn Vcrbindungsstcg verbunden sind. Bei derar- 40 
tigen bekannten Stents stellt sich zum einen haufig das Pro- 
blem, dass ihre Lage im GefaB, wenn sie einmal platziert 
und expandiert wurden, aufgrund der Vorspannung zwi- 
schen GefaB und Stent nur noch schwer zu korrigieren ist. 
Zum anderen besteht oft schon beim Heranfiihren an die Im- 45 
plantationsstelle das Problem, dass nach distal, d. h. in Ein- 
fuhrrichtung vorstehende Bereiche der Stegelemente oder 
aber der Verbindungsstege gerade in gekriimmten Bereichen 
des GefaBes an der Wandung verhaken und radial nach au- 
Ben gebogen wcrden, was haufig auch als "Fishscaling" be- 50 
zeichnet wird. 

[0004] Der vorliegenden Erfindung liegt daher die Auf- 
gabc zu Grundc. cincn Stent der eingangs genannten Art zur 
Verrugung zu stellen, welcher die oben genannten Nachteile 
nicht oder nur in gcringcrcm MaBe aufweist und insbeson- 55 
dere eine einfachere Veranderung seiner Lage beziiglich des 
GefaBes nach seiner Expansion ermoglicht. 
[0005] Dicsc Aufgabc wird ausgehend von einem Stent 
gemiiB den Oberbegriff des Anspruchs 1 durch die im kenn- 
zeichnenden Teil des Anspruchs 1 angegebenen Merkmale 60 
gelost. 

[0006J Der vorliegenden Erfindung liegt die technische 
Lchre zu Grundc, dass man cincn einfachcr reponicrbaren 
Stent erhalt. wenn jeweils wenigstens zwei benachbarte Ver- 
bindungsstege im Bereich eines in einer zu ersten Richtung 65 
cntgcgcngcsetzlen zweiten Richtung vorstehenden Wcndc- 
punktes des zweiten Stiitzabschnitts angreifen. Durch das 
Zusammenfuhren der Verbindungsstege im Bereich eines 



Wendepunktes des Stegelements des zweiten Stiitzab- 
schnitts werden beim Ausiiben einer Zugkraft auf den Stent 
in der ersten Richtung aufeinander zu gerichtete Kraftkom- 
ponenten im Umfangsrichrung auf die betreffenden An- 
griffspunkte der Verbindungsstege an dem Stegelernenl des 
ersten Stiitzabschnitts ausgeubt. Diese werden hierdurch 
aufeinander zu bewegt, wodurch sich der Durchmesser des 
Stents verringert und damit der Stent leichter beziiglich des 
GefaBes in der ersten Richtung verlagert werden kann. 
[0007] Die Verbindungsstege miissen dabei nicht notwen- 
digerweise am Wendepunkt zusarnmengefuhrt werden. Sie 
konnen auch in einem gewissen Abstand von dem Wende- 
punkt des Stegelements des zweiten Stiitzabschnitts angrei- 
fen. 

[0008] In derselben vorteilhaften Weise lasst sich der er- 
findungsgemaBe Stent im Zusammenhang mit einem Hiill- 
katheter entsprechend kleinen AuBendurchmessers einset- 
zen, in den der Stent durch Aufbringen einer entsprechenden 
Zugkraft in der ersten Richtung zum Reponieren, d. h. Kor- 
rigieren seiner Lage im GefaB, eingezogen werden kann 
bzw. der zum Reponieren uber den Stent geschoben werden 
kann. 

[0009] Es konnen zwei und mehr benachbarte Verbin- 
dungsstege im Bereich des in der zweiten Richtung vorste- 
henden Wendepunktes angreifen. Bevorzugt greifen jedoch 
genau zwei benachbarte Verbindungsstege im Bereich des in 
der zweiten Richtung vorstehenden Wendepunktes an, da 
hierbei dann kein weiterer Verbindungssleg die zueinander 
hin gerichtete Bewegung der beiden Angriftspunkte an dem 
ersten Stiitzabschnitt behindert und somit eine besonders ef- 
fektive Durch messerverringerung er/ielt wird. 
[0010] Die Stegelemente des ersten und zweiten Stutzab- 
schnittes konnen beziiglich der Umfangsrichtung des Stents 
in beliebiger Weise angeordnet sein. Bevorzugt verlaufen 
die Stegelemente des ersten und zweiten Stiitzabschnittcs 
beziiglich der Umfangsrichtung des Stents miteinander im 
wesentlichen in Phase, wodurch eine symmetrische Gestal- 
tung der Verbindungsstege beziiglich der Langsrichtung des 
Stents und damit eine vorteilhafle gleichniaBige Krafteinlei- 
tung in die Stegelemente moglich ist. 
[0011] Die Verbindungsstege konnen an verschiedenen 
Wendepunkten des zweiten Stiitzabschnitts zusammenge- 
fiihrt scin. So ist es beispielsweise bei in Umfangsrichtung 
miteinander in Phase befindlichen Stegelementen moglich, 
dass die Verbindungsstege jeweils im Bereich in Langsrich- 
tung des Stents miteinander fluchtender Wendepunkte der 
Stegelemente zusammengefuhrt werden. 
[0012] Bei bevorzugten Varianten des erfindungsgemaBen 
Stents weist der erste Stiitzabschnitt in Umfangsrichtung des 
Stents benachbarte, in der ersten Richtung vorragende erste 
und zweite Wendepunkte aufweist, in deren Bereich Verbin- 
dungsstege zu unterschiedlichen Wendepunkten des zweiten 
Stiitzabschnitts angreifen. Zwischen dicsen Wendepunkten 
ist ein in der zweiten Richtung vorragender drifter Wende- 
punkt angeordnet. in dessen Bereich die beiden Verbin- 
dungsstege eines in der zweiten Richtung zu dem ersten 
Stiitzabschnitt benachbarten Stiitzabschnitts mit. maander- 
formig in Umfangsrichtung des Stents verlaufcnden Steg- 
elementen angreifen. Hierdurch ergibt sich eine besonders 
gute Verteilung der Stiitzstellen fur das GefaB. 
[0013] Bei weiteren bevorzugten Ausfiihrungen des erfin- 
dungsgemaBen Stents sind die Stegelemente und zusatzlich 
oder alternativ die Verbindungsstege zur Erhohung der Fle- 
xibility des Stents ausgebildet. Dies kann in vielfacher be- 
kannter Weise erfolgen. 

[0014] Bevorzugt ist hierzu wenigstens cin Stiitzabschnitt 
von einern Stegelement gebildet ist, dessen Kriimmungs- 
richtung sich im Mittenbereich zwischen zwei Wendepunk- 
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ten andert. Zusatzlich oder altemativ weisen wenigstens die 
Verbindungsstege zwischen dem ersten und zweiten Stiitz- 
abschnitt einen gekriimmten Verlauf auf, wobei sich ihre 
Krummungsrichtung im Mittenbereich zwischen den beiden 
Angriffspunkten an den Stutzabschnitten andert. Der jewei- 
ligc S-formigc Verlauf setzt die Steifigkeit der betreffenden 
Elemente in Langsrichtung des Stents herab und begUnstigt 
so die Flexibility des Stents bezuglich seiner Langsachse. 
Der Stent kann sornit leichter gekriimmten GefaBverlaufen 
folgen. 

[0015] Vorteilhafte Varianten des erfindungsgemafien 
Stents zeichnen sich dadurch aus, dass die Stegelemente und 
zusatzlich oder alternativ die Verbindungsstege zur Erzie- 
lung einer moglichst gleichformigen Spannungsverteilung 
bei der Verformung, insbesondere der Expansion des Stents 
ausgebildet sind. Auch dies kann in vielfacher bekannter 
Weise erfolgen. 

[0016] Vorzugsweise ist hierzu wenigstens ein Stiitzab- 
schnitt von einem Stegeiement gebildet, dessen Breite zur 
Mitte zwischen zwei Wendepunkten hin abnimrnt. Zusatz- 
lich oder alternativ nimmt die Breite wenigstens der Verbin- 
dungsstege zwischen dem ersten und zweiten Stiitzabschnitt 
zur Mitte zwischen den beiden Angriffspunkten an den 
Stutzabschnitten hin ab. 

[0017] Bei vorteilhaften, weil aufgrund der einfachen 
Geometric einfach herzustellenden ist wenigstens ein Stiitz- 
abschnitt von eincm in Umfangsrichtung des Stents maan- 
derfonnig verlaufenden Stegeiement gebildet, wobei je zwei 
in Umfangsrichtung des Stents benachbarte, zwischen den 
Wendepunkten verlaufende Stegelementabschnitte die 
Schenkel eines V bilden. 

[00181 Wcitcrc bevorzugtc Varianten des erfindungsgema- 
Ben Stents zeichnen sich dadurch aus, dass die Geometrie 
der Stegabschnitte und zusatzlich oder alternativ der Verbin- 
dungsstege derart gcwahlt ist, dass die Spannungen. die in 
ihnen bei der Expansion des Stents auftreten, oberhatb der 
elastischen Verformungsgrenze und unterhalb der Bruch- 
grenze des Stentwerks toffs liegen, Zusatzlich oder alternativ 
kann die Breite der Stegelemente und zusatzlich oder alter- 
nativ der Verbindungsstege derart ubcr ihre Lange variieren, 
dass die Spannungen, die in ihnen bei der Expansion des 
Stents auftreten, oberhalb der elastischen Verformungs- 
grenze und unterhalb der Bruchgrenze des Stentwerkstoffs 
liegen. Hierdurch ist sichergestelh, dass der Stent beim Ex- 
pandieren in vorteilhafter Weise im wesentlichen gleichma- 
Big plastisch verformt wird. 

[0019] Weitere bevorzugte Ausgestaltungen der vorlie- 
genden Erfindung ergeben sich aus den Unteranspriichen 
und der nachstehenden Beschreibung bevorzugter Varianten 
des erfindungsgcmaBen Stents unter Bezugnahme auf die 
beigefugten Zeichnungen. Es zeigen: 
[0020] Fig. 1 eine Draufsichl. auf die A b wick lung des 
Mantels cincr bevorzugten Ausfuhrungsform des crfin- 
dungsgemaBen Stents; 

[0021] Fig. 2 cine Draufsicht auf die Abwicklung des 
Mantels einer weiteren bevorzugten Ausfuhrungsform des 
erfindungsgemaBen Stents; 

[0022] Fig. 3 einen schematischen Schnitt durch einen auf 
einen Katheter angeordneten, erfindungsgemaBen Stent. 
[0023] Fig. 1 zeigt eine Draufsicht auf die Abwicklung 
des Mantels 1 einer bevorzugten Ausfuhrungsform eines er- 
lindungsgemiiBen Stents mil einer Anzahl ringformiger 
Stutzabschnittc 2. Die Abwicklung des Mantels 1 ist im er- 
sten Zustand des Stents dargestellt, in dem er in das Blutge- 
faJ3 eingefuhrt werden kann. Der Stent besteht im gezeigten 
Beispicl ausschlicBlich aus Stutzabschnitten 2, die von ma- 
andertormig in Umfangsrichtung des Stents verlaufenden 
Stegelementen 3 gebildet sind. Die Stegelemente 3 sind in 
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Langsrichtung des Stents iiber Verbindungsstege 4 mitein- 
ander verbunden. 

[0024] Die Verbindungsstege 4 greifen dabei jeweils im 
Bereich von Wendepunkten 5 der Stegelemente 3 an. Der 
5 Stent besteht im gezeigten Bei spiel ausschlieBlich aus ersten 
Stutzabschnitten 2.1 und in einer ersten Richtung 6.1 hierzu 
benachbarten zweiten Stutzabschnitten 2.2. Die Verbin- 
dungsstege sind so angeordnet. dass jeweils zwei benach- 
barte Verbindungsstege 4.1 und 4.2 im Bereich eines in einer 
10 zweiten Langsrichtung 6.2 vorstehenden Wendepunktes 5.1 
des zweiten Stutzabschnitts 2.2 angreifen. Die zweite 
Langsrichtung 6.2 ist dabei zur ersten Langsrichtung 6.1 
entgegengesetzt. 

[0025] Im gezeigten Beispiel greift an jedem in der ersten 

15 Richtung 6.1 vorstehenden Wendepunkt 5 des ersten Stutz- 
abschnitts 2.1 jeweils ein Verbindungssteg 4 an. Diese sind 
paarweise in der beschriebenen Weise an einem in der zwei- 
ten Langsrichtung 6.2 vorstehenden Wendepunkt 5.1 des 
zweiten Stutzabschnitts 2.2 zusamrnengefuhrt. Hierbei wei- 

20 sen die den jeweiligen Stiitzabschnitt 2.1 bzw. 2.2 bildenden 
Stegelemente 3.1 bzw. 3.2 einen periodischen Verlauf auf, 
wobei sie bezuglich der Umfangsrichtung des Stents mitein- 
ander in Phase verlaufen, so dass die Verbindungsstege 4.1 
und 4.2 V-formig in den Wendepunkt 5.1 mUnden. 

25 [0026] Die {Configuration ist im gezeigten Beispiel so ge- 
wahlt, dass das erste Stegeiement 3.1 und damit der erste 
Stiitzabschnitt 2.1 zucinandcr benachbarte erste und zweite 
Wendepunkte 5.2 und 53 aufweist. in deren Bereich jeweils 
ein Verbindungssteg zu einem unterschiedlichen Wende- 

30 punkt 5 des in der ersten Richtung 6.1 benachbarten, zwei- 
ten Stutzabschnitts 2.2 angreift. Zwischen diesen Wende- 
punkten 5.2 und 5.3 ist ein in der zweiten Richtung 6.2 vor- 
ragender, dritter Wendepunkt 5.4 angeordnet. Im Bereich 
dieses dritten Wendepunktes 5.4 greifen wiederum zwei 

35 Verbindungsstege zu einem in der zweiten Langsrichtung 
6.2 benachbarten Stiitzabschnitt 2.3 an. Durch diese Kon fi- 
guration ergibt sich eine besonders gute Verteilung der 
Stiitzstellen fur das abzustiitzende BlutgefaB. 
[0027] Die Stegelemente 3 sind zur Erhohung der Flexibi- 

40 litat des Stents ausgebildet, indem sich ihre Krummungs- 
richtung im Mittenbereich zwischen zwei Wendepunkten 5 
andert. Das Gleiche gilt fur die Verbindungsstege 4, die zur 
Erhohung der Flexibilitat einen gekriimmten Verlauf auf- 
weisen, wobei sich ihre Krummungsrichtung im Mittenbe- 

45 reich zwischen den beiden Angriffspunkten an den Stutzab- 
schnitten andert. Diese leicht S-formige Gestalt bewirkt eine 
geringere Steifigkeit der Stegelemente gegeniiber in Langs- 
richtung des Stents wirkenden Kraften und damit eine er- 
hohte Flexibilitat des Stents. 

50 [0028] Die Stegelemente 3 und die Verbindungsstege 4 
sind weiterhin zur Erzielung einer moglichst gleichformigen 
Spannungsverteilung bei der Verfonnung des Stents ausge- 
bildet. Eine giinstigc Spannungsverteilung wird zum cincn 
dadurch erzielt werden, dass die Breite des Stegelements 3 

55 was in Fig. 1 nicht dargestellt ist - jeweils zur Mitte zwi- 
schen zwei Wendepunkten 5 hin kontinuierlich abnimrnt. 
Die Dickenabnahme betragt im beschriebenen Beispiel etwa 
50%. Sie bestimmt sich jedoch bei andcrcn Gestaltungen 
des Stegelements in Abhangigkeit von der sonstigen Geo- 

60 metrie des Stegelements nach der jeweils einzuhaltenden 
Spannungsobergrenze. 

[0029] Eine weitere vorteilhafte Beeinflussung der Span- 
nungsverteilung innerhalb des Stegelements 3 ergibt sich 
durch die Anderung der Krummungsrichtung des Stegele- 
65 ments 3 im Mittenbereich zwischen zwei Wendepunkten 5. 
Jc zwei in Umfangsrichtung des Stents benachbarte, zwi- 
schen den Wendepunkten 5 verlaufende Stegelementab- 
schnitte bilden somit die geschwungenen Schenkel eines V. 
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[0030] Eine zusatzliche in dem genannten Sinne vorteil- 
hafte Beeinflussung der Spannungsverteilung iiber das Steg- 
element 3 ergibt sich dadurch, dass das Stegelement 3 im 
Bereich der Wendepunkte 5 an Stelle des iiblichen Kreisbo- 
gensegmenLs die Form eines Ellipsenbogensegments auf- 
weist. 

[0031 J Die beschriebene Breiten variation sowie der 
Krummungsverlauf sind mit den beschriebenen Vorteilen 
hinsichtlich der Spannungsverteilung in derselben Weise - 
was in Fig. 1 ebenfalls nicht dargestellt ist- bei den Verbin- 
dungsstegen 3 realisiert. 

[0032J Die beschriebene Breiten variation sowie der 
Krummungsverlauf der Stegelemente 3 und und der Verbin- 
dungssteg 4 bewirken im iibrigen, dass die Spannungen, die 
in ihnen bei der Expansion des Stents auftreten, oberhalb der 
clastischen Verfonnungsgrenze und unterhalb der Bruch- 
grenze des Stentwerkstoffs liegen. 

[0033] Wird beim Heranfuhren des Stents an die Implan- 
tationsstelle oder beispielsweise beim Verandern der Posi- 
tion des bereits implantierten Stents eine Zugkraft in der er- 
sten Richtung 6.1 auf den Stent ausgeubt, so bewirken die in 
den Wendepunkten 5.1 zusammengefuhrten Verbindungs- 
stege 4.1 und 4.2 Krafle auf das Stegelement 3.1, die die An- 
grirTspunktc 4.3 und 4.4 der Verbindungsstege 4.1 und 4.2 
aufeinander zu bewegen. Hierdurch wird das betreffende 
Stegelement 3.1 in Umfangsrichtung des Stents zusammen- 
gczogcn, wodurch sich ein verringerter Durchmesser und 
dainit eine leichtere Verschiebung des Stents bezuglich des 
BlutgefaBes, in das eingefiihrt ist. ergibt. 
[0034] Dieser Effekt lasst sich im Ubrigen auch dafiir nut- 
zen, den expandierten Stent, beispielsweise zum Veriindem 
seiner Position bcziiglich des BlutgefaBes, in einen Hullka- 
theter entsprechend kleinen AuBendurchmessers in der er- 
sten Richtung 6.1 hineinzuziehen und ihn somit beispiels- 
weise wicder in scinen crstcn Zustand zu versetzen. Beson- 
ders vorleilhaft, liisst. sich dies in Verhindung mil. einem so 
genannten selbstexpandierenden Stent einsetzen. Hierbei ist 
im Ubrigen von Vorteil, dass der Stent keine in der ersten 
Richtung 6.1 vorsiehenden Abschnitte aufweist, die einer 
Bcwcgung des Stents in der ersten Richtung 6.1 an dem 
BlutgefaB oder einem solchen Hullkatheter verhaken konn- 
ten. Es kann somit bei einer Bewegung des Stents in der er- 
sten Richtung 6.1 nicht zu einem "Fishscalling"-Effckt kom- 
nien. 

[0035] Fig. 2 zeigt eine Draufsicht auf die Abwicklung 
des Mantels 1' einer bevorzugten Ausfuhrungsform eines er- 
IlndungsgemaBen Stents mit. einer Anzahl ringformiger 
Stutzabschnitte 2'. Die Abwicklung des Mantels 1' ist im er- 
sten Zustand des Stents dargestellt, in dem er in das Blutge- 
faB eingefiihrt warden kann. Der Stent besteht im gezeigten 
Beispiel ausschlieBlich aus Stiitzabschnitten 2', die von ma- 
anderformig in Umfangsrichtung des Stents verlaufenden 
Stcgclementen 3' gcbildet sind. Die Stegelemente 3' sind in 
Liingsrichtung des Stents iiber Verbindungsstege 4' mitein- 
andcr vcrbunden. 

[0036] Die Ausfuhrung aus Fig. 2 gleich in ihrem grund- 
satzlichen Aufbau und ihrem grundsatzlichen Funktion der 
Variantc aus Fig. 1, so dass hier lcdiglich auf die Unter- 
schiede eingegangen werden soil, die hier in der Anordnung 
der Verhindungsstege 4 iiber den Stent. liegt. 
[0037] Der Unterschied besteht darin. dass das erste Steg- 
element 3.1' und damil der erste Stuizabschnitt 2.1' zueinan- 
dcr benachbarte erste und zwcite Wendepunkte 5.2' und 5 3 
aufweist, in deren Bereich jeweils die Verbindungsstege zu 
dem Wendepunkt 5.1 des in der ersten Richtung 6.1' benach- 
barten, zweiten Stiitzabschnitts 2.2* angreift. Zwischcn die- 
sen Wendepunkten 5.2' und 5 J' ist ein in der zweiten Rich- 
tung 6.2' vorragender, dritter Wendepunkt 5.4" angeordnet. 



Im Bereich dieses dritten Wendepunktes 5.4' greifen wie- 
derum zwei Verbindungsstege zu einem in der zweiten 
Langsrichtung 6.2' benachbarten Stiitzabschnitt 23' an. 
Durch diese Konfiguration ergibt sich eine weitere, beson- 
5 ders gute Verteilung der Stiitzstellen fiir das abzustiitzende 
BlutgefaB. 

[0038] In den in den Fig. 1 und 2 gezeigten Beispielen be- 
stehen die Stents jeweils ausschlieBlich aus in Umfangsrich- 
tung des Stents maanderformig verlaufenden Stegelemen- 

10 ten, die in der beschriebenen Weise ausgebildet und ange- 
ordnet sind. Es versteht sich jedoch. dass der Stent in Langs- 
richtung abschnittsweise auch aus Stiitzabschnitten beste- 
hen kann, die in anderer Weise ausgebildet sind, insbeson- 
dere andersartig gestaltete Stegelemente umfassen. 

15 [0039] Fig. 3 zeigt einen schematischen Schnitt durch ei- 
nen Katheter 7 zum Implanueren eines erfindungsgemaBen 
Stents 8 aus Fig. 1 mit einem distalen Ende 7.1, in dessen 
Bereich eine Hulleinrichtung in Form eines Hullrohres 7.2 
zur Aufnahme des Stents 8 in seinem - in Fig. 3 dargestell- 

20 ten - ersten Zustand vorgesehen ist. Der Katheter 7 ist dabei 
in ein BlutgefaB 9 eingefiihrt. 

[0040] Der Katheter 7 weist eine bezuglich der Hullein- 
richtung 7.2 verschieblich angeordnete Einrichtung 7.3 zum 
Erzeugen einer Relativbcwegung zwischen der Hulleinrich- 

25 tung 7.2 und dem Stent 8 in der ersten Langsrichtung 6.1 
auf. Die Einrichtung 7.3 weist eine Hal teein richtung in 
Form von Vorspriingen 7.4 auf, welche die Stegelemente 3 
hintergreifen, so dass auf den Stent 8 eine Zugkraft in der er- 
sten Langsrichtung 6.1 ausgeubt werden kann. Weiterhin 

30 umfasst die Einrichtung 7.3 einen Absatz 7.5, iiber den auf 
den Stent 8 eine Druckkraft in der zweiten Langsrichtung 
6.2 ausgeubt werden kann, urn den Stent 8 aus der Hullein- 
richtung 7.2 wieder heraus zu schieben. 
[0041] Hierdurch ist es in einfacher Weise moglich, den 

35 durch die Haltecinrichtung 7.4 gehaltenen Stent 8 in seinen 
ersten Zusland riickzu versetzen. Dies kann beispielsweise 
geschehen, indem der Stent bei festgehaltener Hulleinrich- 
tung 7.2 durch Verschieben der Halteeinrichtung 7.4 bezug- 
lich der Hulleinrichtung 7.2 in letztere zuriickgezogen wird, 

40 wobei er dann durch die vorlaufende Kante 7.6 von seinem 
expandierten Durchmesser auf einen reduzierten Durchmes- 
ser gezwungen wird. Alternativ kann natiirlich auch der 
Stent 8 iiber die Haltecinrichtung 7.4 in seiner Position gc- 
halten werden und die Hulleinrichtung 7.2 mittels einer ent- 

45 sprechenden Einrichtung iiber den Stent 8 geschoben wer- 
den. 

[0042] Diese Katheter 7 lassen sich sowohl mil selbstex- 
pandierenden als auch mit ballonexpansiblen Stents einset- 
zen. Bevorzugt ist ein solcher Katheter bereits mit einem er- 
50 findungsgcmaBen Stent vcrschen, der in der Hulleinrichtung 
7.2 des Katheters angeordnet ist. 

[0043] Zum Positionieren eines Stents 8 in einem GefaB 9 
kann dabei wic folgt verfahren werden. Hierbei kann es sich 
sowohl urn ein Positionieren des Stents in vivo als auch in 

55 vitro, beispielsweise zu Prufzwecken, handeln. So wird bei- 
spielsweise der in einer Hulleinrichtung befindliche, selbst- 
expandierende Stent 8 in einem ersten Schritt in seinem er- 
sten Zustand an die Expansionsstcllc herangefuhrt. An- 
schlieBend wird der Stent 8 in einem zweiten Schritt durch 

60 zumindest teilweises Entfernen der Hulleinrichtung 7.2 vom 
Stent 8 zumindest teilweise expandiert. In einem Uberpru- 
fungsschrilt wird die Lage des Stents 8 bezuglich der Expan- 
sionsstelle erfasst. Dabei kann vorgesehen scin, dass der 
Stent 8 in dem zweiten Schritt nur teilweise expandiert wird. 

65 In wenigstens einem Korrekturschritt wird der Stent 8 dann 
wieder in scinen ersten Zustand ubcrfuhrt, in dem er sich 
dann in der Hulleinrichtung 8 befindet, und anschlieBend 
seine Position bezuglich der Expansionsstelle verandert. 




DE 100 50 



7 



Dieser Korrekturschritt kann auch mehrfach wiederholt 
werden, bevor der Stent 8 dann endgultig vollstandig expan- 
diert wird. 

[0044] Dasselbe Verfahrensprinzip lafit sich auch mit ei- 
nein ballonexpansiblen Stent durchfuhren, der zunachst ge- 5 
gebenenfalls zumindest iiber einen Teil seiner Lange ohne 
Hiilleinrichtung an die ImplantationssteUe herangefuhrt 
wird und dann unter Verwendung einer Hulleinrichtung in 
der oben beschriebcnen Weise reponiert wird. Dabei wird 
der Stent in dern Korrekturschritt in einen dritten Zustand to 
uberfuhrt, in dem er in der Hulleinrichtung angeordnet ist. 
Dieser dritte Zustand kann dem ersten Zustand entsprechen. 
Der Stent kann sich dabei aber auch gegeniiber seinern er- 
sten Zustand in einem vorzugsweise teilexpandierten Zu- 
stand, jedoch auch einem noch weiter komprimierten Zu- 15 
stand befinden. 

Patentanspriiche 

1. Stent, insbesondere Koronarstent, zum Expandieren 20 
von einem ersten Zustand in einen aufgeweiteten, 
zweiten Zustand, in dem er ein GefaB aufgeweitet halt, 
mil einem rohrlormigen Korper, dessen Mantel (1; 1') 
von eincr Anzahl ringformiger Stutzabschnitte (2, 2.1, 
2.2, 2.3; 2\ 2.1', 2.2'; 2.3') aus Stegelementen (3, 3.1, 25 
3.2, 3.3; 3', 3.1', 3.2'; 3 J') gebildet ist, die in Langsrich- 
tung dcs Stents iibcr Verbindungsstege (4, 4.1, 4.2; 4') 
verbunden sind, wobei die Stegelemente (3, 3.1, 3.2, 
3.3; 3', 3.1\ 3.2'; 3.3') wenigstens eines ersten Stutzab- 
schnitts (2.1; 2.1') und eines in einer ersten Richtung 30 
(6.1; 6.1') benachbarten, zweiten StiitzabschnitLs (2.2; 
2.2') maandcrformig in Umfangsrichtung des Stents 
verlaufen und im Bereich der in der ersten Richtung 
(6.1; 6.1") weisenden Wendepunkte (5.2, 5.3; 5.2', 5.3') 
dcs ersten Stiitzabschnitts die Verbindungsstege (4, 4.1, 35 
4.2; 4') zum zweiten Stutzabschnitt (2.2; 2.2') angrei- 
fen, dadurch gekennzeichnet, dass jeweils wenig- 
stens zwei benachbarte Verbindungsstege (4.1, 4.2; 
4.1', 4.2') im Bereich eines in einer zur ersten Richtung 
(6.1; 6.1'i cntgcgcngcsetztcn zweiten Richtung (6.2; 40 
6.2') vorstehenden Wendepunktes (5.1; 5.1') des zwei- 
ten Stiitzabschnitts (2.2; 2.2') angreifen. 

2. Stent nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, 
dass genau zwei benachbarte Verbindungsstege (4.1, 
4.2; 4.1'. 4.2') im Bereich des in der zweiten Richtung 45 
(6.2; 6.2') vorstehenden Wendepunktes (5.1; 5.1') an- 
greifen. 

3. Stent nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekenn- 
zeichnet, dass die Stegelemente (3.1, 3.2; 3.1', 3.2') des 
ersten und zweiten Stutzabschnittes (2.1, 2.2; 2.1', 2.2') 50 
beziiglich der Umfangsrichtung des Stents miteinander 
im wesenllichen in Phase verlaufen. 

4. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, dass der erste Stutzabschnitt 
(2.1) im Umfangsrichtung dcs Stents benachbarte, in 55 
der ersten Richtung (6.1) vorragende erste und zweite 
Wendepunkte (5.2, 53) aufweist, in deren Bereich Ver- 
bindungsstege (4) zu untcrschiedlichen Wendepunkten 
(5) des zweiten Stiitzabschnitts (2.2) angreifen und 
7.wischen denen ein in der zweiten Richtung (6.2) vor- 60 
ragender, dritter Wendepunkt (5.4) angeordnet ist, in 
dessen Bereich die beiden Verbindungsstege (4) eines 

in der zweiten Richtung (6.2) zu dem ersten Sliitzab- 
schnitt benachbarten Stiitzabschnitts (23) mit maan- 
derformig in Umfangsrichtung des Stents verlaufenden 65 
Stegelementen (3.3) angreifen. 

5. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Stegelemente (3, 3.1, 
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3.2, 33; 3', 3.1', 3.2*, 33') und/odcr die Verbindungs- 
stege (4, 4.1, 4.2; 4') zur Erhohung der Flexibility des 
Stents ausgebildet sind. 

6. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, dass wenigstens ein Stutzab- 
schnitt (2, 2.1, 2.2, 23; 2', 2.1', 2.2'; 23') von einem 
Stegelement (3, 3.1, 3.2, 33; 3', 3.1', 3.2'; 33') gebildet 
ist, dessen Kriimmungsrichtung sich im Mittenbereich 
zwischen zwei Wendepunkten (5) andert und/oder we- 
nigstens die Verbindungsstege (4, 4.1, 4, 2; 4') zwi- 
schen dem ersten und zweiten Stutzabschnitt (2.1, 2.2) 
einen gekrummten Verlauf aufweisen, wobei sich ihre 
Kriimmungsrichtung im Mittenbereich zwischen den 
beiden Angriffspunkten an den Stiitzabschnitten (2.1, 
2.2) andert. 

7. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Stegelemente (3, 3.1, 
3.2, 33; 3', 3.1', 3.2'; 33') und/oder die Verbindungs- 
stege (4, 4.1, 4.2; 4') zur Erzielung einer moglichst 
gleichformigen Spannungsverteilung bei der Verfor- 
mung, insbesondere der Expansion des Stents, ausge- 
bildet sind. 

8. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, dass wenigstens ein Stutzab- 
schnitt (2, 2.1, 2.2, 2.3; 2', 2.1', 2.2'; 2.3') von einem 
Stegelement: (3, 3.1, 3.2, 33; 3', 3.1', 3.2'; 33') gebil- 
det ist, dessen Brcite zur Mitte zwischen zwei Wende- 
punkten (5) hin abnimmt, und/oder die Breite wenig- 
stens der Verbindungsstege (4, 4.1, 4.2; 4') zwischen 
dem ersten und zweiten Stutzabschnitt (2.1, 2.2; 2.1', 
2.2') zur Mitte zwischen den beiden Angrifi'spunkten 
an den Stutzabschnitte n (2.1, 2.2; 2.1', 2.2') hin ab- 
nimmt. 

9. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet. dass wenigstens ein Stutzab- 
schnitt (2, 2.1, 2.2, 23; 2', 2.1 \ 2.2'; 23') von einem in 
Umfangsrichtung des Stents maanderformig verlaufen- 
den Stegelement (3, 3.1, 3.2, 33; 3', 3.1'. 3.2'; 33') ge- 
bildet ist, wobei je zwei in Umfangsrichtung des Stents 
benachbarte, zwischen den Wendepunkten (5) vcrlau- 
fende Stegelementabschnitte die Schenkel eines V bil- 
den. 

10. Stent nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, dass: 

- der Verlauf der Stegelemente (3, 3.1. 3.2, 33: 
3', 3.1', 3.2'; 33') und/oder der Verbindungsstege 
(4, 4.1, 4.2; 4') derarl gewahlt ist und/oder 

- die Breite der Stegelemente (3, 3.1, 3.2, 33; 3', 
3.1', 3.2'; 33') und/oder der Verbindungsstege (4, 
4.1, 4.2; 4') dcrart iibcr ihre Langc variicrt, 

dass die Spannungen, die in ihnen bei der Expansion 
des Stents auftreten, oberhalb der elaslischen Verfor- 
mungsgrenze und unterhalb der Bruchgrenzc dcs Stcnt- 
werkstoffs liegen. 

11. Katheter zur Stentimplantation mit einem Stent 
nach einem der vorhergehenden Anspriiche. 
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